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Acadèmic corresponent
La memoria de los hombres es uno de los más 
importantes elementos que nos diferencia de las otras 
especies, pues nos permite aprender y evolucionar. 
La naturaleza humana tiene su base en la evolución, 
asentada en la experiencia nunca olvidada, porque 
creo que la cara visible del Creador es la evolución!
Corría el año 1956 cuando llegué con mi esposa a la 
capital de Alemania, en aquel tiempo, Bonn. Procuraba 
junto a la más admirada figura de la ortodoncia europea 
de la época, Gustav Korkhaus, iniciar mi recorrido en 
el arte y ciencia de identificar y tratar las anomalías 
dento-máxilo-faciales.
Muchas personalidades que he tenido el honor de 
conocer, han hecho parte de un grupo selectivo que 
ha creído ser capaz de mejorar la condición humana 
a través de la ciencia y que cambiaron el rumbo de la 
Ortodoncia. Los grandes nombres que pontificaban en 
la Europa de entonces, además del maestro referido, 
se llamaban: Simon, Andresen, Häupl, Petrik, Eirew, 
Balters, Hotz, Korkhaus, Bimler, Kantorowics, Fränkel, 
Chateau y Macary. prácticamente todos, seguidores de 
una filosofía terapéutica de naturaleza biomecánica o 
funcional. 
Paralelamente a este grupo y, con mayor expresión, 
se imponían los que compartían el recurso de las placas 
activas, simples o dobles, teniendo como exponente 
máximo al Prof. Martin Schwarz, de la Universidad de 
Viena.
Mientras que en Europa la ciencia y el arte 
de enderezar los dientes era predominantemente 
biomecánica y funcional, en los Estados Unidos, con la 
más elevada calidad, ocupaba el lugar cimero la técnica 
de aparatos fijos de multibandas. 
Entre los grandes nombres, tan trascendentes 
que, como decía el poeta Camões, escapan al olvido, 
inmortalizándose por la obra, Angle ocupaba el primer 
lugar, seguido por Kingsley, Calvin Case, Dewey, 
Ketcham y Hellman entre otros que hicieron escuela.
De esta situación y de las filosofías respectivas, 
resultó una primera y gran diferencia, en la forma 
de tratar la misma anomalía, de un lado y otro del 
Atlántico.
Del lado americano el porcentaje de casos tratados 
con extracciones rondaba el 80%, mientras que en 
Europa se situaba cerca del 20%. 
Gran ventaja, por tanto, para los pacientes europeos 
que mantenían intactas sus arcadas dentarias, delante 
la misma maloclusión, abordada de otra forma.
Pero, del lado de la mecánica fija, se manifestaban 
irrecuperables secuelas, en la mayoría de los casos, 
no observables en las terapéuticas biomecánica y 
funcional.
Mediante las excesivas fuerzas utilizadas, en 
aquella época en la técnica de arco y banda, la 
observación de la reabsorción radicular y la retracción 
gingival, preocupaba a todos los ortodoncistas de 
buena conciencia científica. Paralelamente a estas 
secuelas, fruto de las cargas excesivas, surgían, al 
retirar las bandas, las caries dentarias, difíciles de 
resolver, pues Buonocore (1955) aún no había puesto 
al alcance de los dentistas su técnica de adhesión de 
las resinas. Por otro lado, las resinas compuestas de 
Bowen demoraron casi una década (1962) a llegar a los 
consultorios dentarios.
Si a todo esto añadimos que la elaboración de 
un aparato fijo exigía la fabricación de una banda 
para cada diente, con la soldadura obligatoria de los 
brackets, la realización de los alambres, de los dobleces 
de primera, segunda y tercera órdenes, además de la 
introducción de un par de fuerzas y de los múltiples 
resortes, terminando en la delicada confección de 
los arcos ideales de finalización, se entiende la razón 
por la cual en ese tiempo sólo el 5% o 10% de los 
ortodoncistas recorrían a la mecánica fija.
Al mayor argumento que los utilizadores de 
activadores, placas y otros aparatos funcionales 
recurrían, para persistir en el uso de su filosofía 
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terapéutica, se asentaban en el, aún hoy, insalvable 
problema de la recidiva. La naturaleza es tolerante, 
pero inexorable. ¡Acepta transformaciones hasta su 
límite!
Como miembro del Club de Morfología, fundado 
por Korkhaus, participé en la década de los 60 en una 
de sus reuniones, en París, donde entre otros temas se 
discutía la disfunción temporo-mandibular, posterior a 
la terapéutica fija. 
Declaré, en determinado momento, que en 
Portugal, donde la técnica fija aún no se practicaba, no 
se había observado un sólo caso de disfunción, siendo 
mi convicción que esto se debía a la nivelación de la 
curva de Spee, acción que marca la primera fase del 
tratamiento fijo. Esta afirmación me valió ver a Delaire, 
apuntarme de inmediato con el dedo, y conociendo 
como era de terrible en los comentarios, recelé que mi 
opinión, carecida de soporte científico, me iría a valer 
una fuerte amonestación. Felizmente, su intervención, 
basada en un raciocinio científico bien fundamentado 
y escuchada atentamente por todos, se mantiene viva 
en mi memoria, habiéndome dado razón a lo que 
afirmara.
La lectura de los trabajos de Roth sobre la recidiva 
de la curva de Spee, corroboran el fenómeno de 
autolimitación de Bimler que demuestra la definición, 
por la naturaleza de las fronteras de la intervención 
humana.
El gran viraje, que permitió franquear la puerta de 
la mecánica fija, se inició con el descubrimiento de las 
resinas y los avances tecnológicos que revolucionaron 
el diseño de los brackets y la naturaleza física de los 
alambres. De ahí, al pegado directo de los brackets en 
los dientes, con el torque y la angulación incluidos en 
ellos, y ahora los brackets de autoligado. Han sido y 
son, pequeños y rápidos pasos, aunque de gigante.
Jean Monet, padre de la Unión Europea, decía en 
su sabiduría, que la única alternativa a la modernización 
era la decadencia. La ortodoncia parece no haber 
seguido nunca esta vía.
El desarrollo científico a partir de los años 60 se 
reflejó en todos los dominios del saber, como en la 
ortodoncia, principalmente en la evolución de los 
materiales empleados.
Los alambres, fabricados a partir de las más 
diversas aleaciones, desde el níquel-titanio al titanio-
molibdeno, pasando por el cromo-cobalto, poseedores 
de características físicas, como la “memoria de forma”, 
permitió crear las condiciones para que la ortodoncia 
fija fuera más accesible a los recién formados.
Como la enseñanza de entonces no permitía 
iniciarse en la ortodoncia fija, asistimos al nacimiento 
de las formaciones de fin de semana e incluso por 
correo, como los clasificaba Moyers. La técnica de arco 
de canto se vulgarizó, con la consecuente pérdida de 
calidad, lo que llevó a las Facultades a la creación de 
cursos de postgrado, en una tentativa de oponerse a la 
pérdida de calidad en los tratamientos.
Felizmente, a lo largo de los años, fue posible 
asistir a una aproximación entre las diferentes filosofías 
de tratamiento, instalándose una forma ecléctica de 
ver las cosas en perspectiva, vislumbrándose nuevos 
rumbos en la ortodoncia. Entre los que contribuyeron, 
a poner fin al divorcio entre Europa y América, hay que 
destacar a McNamara, de la Universidad de Michigan, 
nieto de un portugués, de las Azores, de apellido 
Soares, que introdujo los aparatos funcionales de 
Fränkel en su país de origen.
Cuando en 1976 fue inaugurada, en Portugal, la 
primera Facultad de Odontología, fui confrontado 
con la decisión de optar por una de las corrientes de 
tratamiento fijo, ya que mi formación anterior daba la 
preferencia a las placas y a los aparatos funcionales. 
Aunque inicié en Bonn mi aprendizaje en el área de 
la mecánica fija, ésta adquirió su mejor expresión, 
en la década de los 70 en Noruega, en Bergen, en el 
Departamento de Ortodoncia, en aquel entonces 
dirigido por el eminente y brillante, a todos los niveles, 
Prof. Hasbyorn Hasund. 
En aquella Facultad, además de los aparatos 
removibles se practicaba una variación de la técnica 
Edgewise, en la cual los movimientos dentarios, 
exigiendo fuerzas relativamente ligeras y de poco 
anclaje, eran realizados a costa de una versión coronaria 
seguida de un enderezamiento de la raíz.
Traía de Bonn el conocimiento y la desconocida 
práctica de los aparatos tipo Mershon y había 
estudiado profundamente la técnica de arco de canto, 
pero gradualmente me fui orientando hacia la técnica 
bioprogresiva. Esto resultó del hecho que Ricketts 
era un gran amigo de Bimler, y considerado por éste 
como uno de los más expertos investigadores de la 
ortodoncia, en quien podía confiar.
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Comencé a comprender su filosofía que captó 
mi atención dada la diminuta intensidad de las 
fuerzas utilizadas y los resultados obtenidos, todo en 
concordancia con lo que considero una de las mayores 
enseñanzas ortodóncicas de Bimler: “Procure imitar la 
naturaleza, pues ella consigue siempre, con el menor 
de los esfuerzos obtener el mayor de los resultados. Y 
nunca actúe contra ella”.
Siendo licenciado en medicina, la norma latina 
“Primum non nocere”, siempre presente en mi espíritu, 
me obligó, naturalmente, a escoger, como técnica 
para ser enseñada en el primer Curso de Postgrado de 
Ortodoncia en Portugal, iniciado en 1999 en régimen 
de full-time y con la duración de tres años, la técnica 
que, en relación a las otras, más se aproximara al 
consejo de Bimler y a la norma latina.
En la experiencia obtenida a lo largo de medio 
siglo, ponderados los éxitos y los fracasos, ¿cuál 
de estas técnicas debe merecer mi preferencia? La 
respuesta es simple. No obstante como las cosas 
simples generalmente no son fáciles, es importante 
que se discuta el mérito o el demérito de las diversas 
formas de tratar las maloclusiones.
En cualquier circunstancia es obligatorio identificar 
con extremo rigor la esencia del problema que hemos 
de resolver, cuáles son los objetivos que pretendemos 
alcanzar, condiciones sin las cuales no podremos definir 
el plan de tratamiento y la herramienta para ejecutarlo.
Cualquier tipo de aparato, removible o fijo, tiene 
sus indicaciones o contraindicaciones, sus beneficios 
o desventajas. La diversidad impera y la inteligencia 
gobierna, aliada a la experiencia del ortodoncista! No 
existen soluciones perfectas, pero hay soluciones que 
resultan, siendo siempre casuísticas!
Los aparatos fijos tienen siempre dos puntos de 
apoyo, lo que nos permite un control más adecuado 
de las fuerzas aplicadas, seguido de un mejor dominio 
en el movimiento dentario. Queramos o no, existe 
en éstos una limitación de edad en su utilización, a 
la par de un riesgo, actualmente mínimo, de lesión 
de los tejidos duros o blandos. Además del peligro de 
las lesiones infringidas a los tejidos blandos y duros, 
les imponemos un equilibrio forzado, y los que están 
directamente implicados en la “contienda”, no tienen 
posibilidad de descansar. Por eso no es de extrañar que 
finalizada la ortodoncia fija, asistamos a una evolución 
espontánea, cuantas veces diversa de aquella que 
pretendíamos imponer, basados en datos estadísticos 
o valores terapéuticos medios. La indeseable recidiva!
La terapéutica funcional se sirve del control 
neuromuscular del paciente, lo que equivale a la 
definición automática de sus límites biológicos. Nunca 
debemos olvidar que el aparato funcional pierde 
automáticamente toda su acción, cuando se alcanza 
el equilibrio individual, aquello que Bimler llama 
”Fenómeno de autolimitación” o “Frontera fisiológica 
de adaptación”. En cualquier dominio, las tentativas de 
normalización, baten siempre en el fin de la tolerancia 
de la naturaleza! La regla de oro en la terapéutica 
ortodóncica es aquella que manda colocar lo más 
pronto posible, cualquier sistema de corrección de la 
anomalía, manifestada en la observación científica. Un 
aparato funcional, colocado en dentición mixta, evita 
o puede reducir la necesidad futura de un aparato fijo.
A lo largo de mi carrera me crucé con muchos 
colegas que considero amigos, pues amigos serán 
siempre aquellos que nos enseñan alguna cosa y nos 
proporcionan los más gratos recuerdos, y dado que me 
encuentro en Catalunya, me mandan, mi conciencia 
y mi corazón, recordar algunos nacidos en esta tierra 
de belleza y de noble carácter, que supieron y saben 
dar brillantez y dignidad a sus vidas, no sólo por los 
elevados valores practicados, sino también por la 
valiosa contribución que cada uno dio a la Ortodoncia.
En el transcurso de los años 30 a 40, del pasado 
siglo, cuando en la ciudad do Porto, la esposa catalana 
de un otorrinolaringólogo, oyó un breve comentario 
en su idioma, indagó acerca de la persona con quien 
se cruzó. De la conversación que tuvieron, nació una 
relación que permitió a los colegas portugueses, en la 
diáspora del colega catalán, acogerlo en su seno. 
Entre ellos, deseo incluir a mi suegro, médico 
estomatólogo, que junto con otros colegas crearon las 
condiciones para que durante años tuviésemos entre 
nosotros, una de las más categorizadas figuras de la 
ortodoncia internacional.
Hombre de extraordinarias cualidades, de 
calurosos sentimientos y de ideas innovadoras en el 
área del saber, a quien hemos de reconocer su elevada 
altura de maestro, profesional y referencia notable 
en el mundo ortodóncico de su tiempo. Me encontré 
con él, por primera vez, en la década de los 60, en 
Dusseldorf, en el congreso de la Deutsche Gesellschaft 
für Kieferorthopädie, acompañando, yo, en este 
encuentro, de Schwarz y Bimler, que lo saludaron 
de forma amiga y efusiva. Volví a hablar con él, años 
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más tarde, en un congreso en Lisboa, que de nuevo 
sirvió para recordar los tiempos vividos en Porto y los 
amigos portugueses que, desde entonces, siempre le 
guardarán en la memoria y en el corazón. Recuerdos 
Profesor Pedro Planas que mucho me complace 
manifestar.
En 1966 fui invitado, por Bimler para colaborar con 
él en un curso que debía impartir en Barcelona, por 
invitación de la Sociedad Española de Ortodoncia. 
Conocí, pues, en esta encantadora ciudad, un 
compañero, que después me impresionó por la 
simplicidad que revelaba en el trato, muy afable 
y acogedor, poseedor de un lúcido pensamiento 
ortodóncico, aliado a una visible competencia 
científica. Con el tiempo, la convivencia consolidó una 
fuerte amistad y estima mutuamente reconocidas.
 Este sentimiento inicial ganó más fuerza, cuando 
a lo largo de nuestras conversaciones compartimos 
la evocación de amigos comunes, amigos que yo 
apreciaba mucho y admiraba, como eran Korkhaus, 
Bimler, Stockfisch y Meissner, mi gran amigo y 
compañero chileno, del tiempo de Bonn. Se revelaba, 
en todo cuanto decía, un espíritu brillante apoyado por 
una notable agudeza de observación, incrementada por 
una buena formación humanista que, de inmediato, me 
hicieron amigo para siempre del Dr. Joan Carol Murillo.
Desde entonces seguí su carrera de médico 
estomatólogo y ortodoncista, sus publicaciones, 
su inclusión en las más prestigiosas sociedades 
científicas internacionales, los cursos, aparte de 
toda su contribución, a todas luces notabilísima, en 
la terapéutica ortodóncica y en la concepción de sus 
Placas Selectivas, donde se encuentran reunidas todas 
las cualidades que le reconocí.
Hijo de otro ilustre catalán, el Académico Dr. Joan 
Carol Monfort, cuyo currículum vitae es aún hoy muy 
difícil de igualar, de tan extraordinario y magnífico que 
es.
Carol Murillo, educado en la escuela del deber, en 
el respeto a los valores morales y al culto del amor por 
la ciencia ortodóncica, permanecerá para siempre en 
la memoria y en el corazón de cuantos, catalanes o no, 
tuvieron el gran privilegio de conocerle. Son grandes 
hombres, como él, los que marcan la diferencia.
Considero imperativo dar mi agradecimiento al 
Académico Dr. José Carriere, ilustre representante 
de los dentistas catalanes, internacionalmente 
reconocido gracias a los méritos y cualidades que le 
distinguen en la práctica, le escritura, la ciencia y el 
arte, méritos de los que pudimos gozar cuando tuvimos 
el privilegio de escuchar, en Portugal, sus lecciones 
de ortodoncia. Destacada personalidad que irradia 
simpatía y generosidad, propia de los iluminados 
por el excepcional espíritu del saber, la lucidez y la 
comunicación, que le hacen ser una referencia en el 
campo de la ortodoncia.
Ahora que observo el ocaso en mi horizonte, no me 
perdonaría a mí mismo si en esta evocación no exaltase 
la figura de un compañero y amigo catalán, de ejemplar 
cultura, maestro insigne de la ortodoncia, cuya labor 
pedagógica, humanista e intelectual le sitúan en lugar 
destacado entre sus pares.
Me honra tenerlo como amigo, ya que él sabe 
enseñar, esclarecer, orientar y por encima de todo 
raciocinar, siendo reflejo de la sabiduría y erudición de 
los grandes hombres.
Enseñar a aprender, esclarecer abriendo ventanas 
a los problemas, orientar en la jerarquización de las 
complejidades y, por fin, conducir a los alumnos al buen 
raciocinio y a proceder con precisión y objetividad en el 
complejo mundo de la ortodoncia.
Humanista d’arrels tan espontànies, grans 
i generoses son la seva ànima i el seu cor, com ho 
proven els seus actes i la seva conducta en un mon de 
turbulències, on els valors son constantment posats a 
prova. Per aquestes qualitats, Prof. Josep Ma. Ustrell, 
crec que em trobo en aquesta casa, en un acte tan 
solemne per al qual em manquen paraules per donar 
el meu agraïment, una vegada més, a aquesta docta i 
nobilíssima casa del Saber.
Humanista d’arrels tan espontànies, grans i
generoses son la seva ànima i el seu r, 
Si en el girar de la roda dels temps sorgeixen 
entrebancs, és l’eix de la roda el que manté l’estructura 
sòlida, activa e intemporal. Tots quants integren 
aquesta Acadèmia, són l’eix i la garantia d’un futur 
digne i savi, i refugi dels patrons i referències humanes, 
que tots apreciem, respectem i defenem.
Tenho dito!
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